
ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 

การประเมินการใชย้า (Drug utilization evaluation ,DUE),การทบทวนการใชย้า (Drug utilization review ,DUR) เป็นกระบวนการประกนัคุณภาพการใชย้าท่ีไดมี้การวางแผนท่ีเป็นระบบและกระทาํต่อเน่ืองสมํ่าเสมอ เพือ่ใหมี้การใชย้า

อยา่งเหมาะสม ปลอดภยั และมีประสิทธิภาพ ความถูกตอ้งตามขอ้บ่งใช ้ งานบริหารเวชภณัฑจึ์งมีแนวคิดในการศึกษาขอ้มูลใชย้า Glucosamine Cap เพือ่พฒันาระบบการใชย้าในรพ ๕๐ พรรษาฯ เน่ืองจากเคยมีการกาํหนดการเบิกจ่ายค่ายาน้ีท่ีชดัเจน          

และหากรพ.ไดมี้แนวทางชดัเจนส่งผลใหเ้กิดประโยชนต่์อรพ.และความปลอดภยัในการรักษาผูป่้วยใหส้อดคลอ้งกบัขอ้มูลวชิาการทางการแพทย ์ตลอดจนใชย้าดงักล่าวอยา่งคุม้ค่า 

วตัถุประสงค์ 

1. ศึกษาขอ้มูลการใชย้า Glucosamine Cap ในรพ. กรณีผูป่้วยนอก

2. แจง้หลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาโรคเข่าเส่ือม ใหเ้ป็นไปตามแนวทางการกาํกบัการใชย้า

3. กาํหนดแนวทางและเง่ือนไขการใชย้าท่ีชดัเจน เพ่ือนาํไปส่ือสารใหบุ้คลากรทางการแพทยท์ราบ

ตัวช้ีวดั

1. มีการใชย้าตามเง่ือนไขและหลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาโรคเข่าเส่ือม > ร้อยละ 90 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

1. ผูส้ัง่ใชย้าทราบหลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาโรคเข่าเส่ือม ใหเ้ป็นไปตามแนวทางการกาํกบัการใชย้า

2. มีแนวทางและเง่ือนไขการใชย้าท่ีชดัเจน เพ่ือนาํไปส่ือสารใหบุ้คลากรทางการแพทยท์ราบ และ

สามารถนาํไปใชใ้นการประเมินการใชย้าอ่ืนๆในรพ. 

3. รพ.ไม่ถูกเรียกเงินคืนกรณีสัง่ใชย้าผิดหลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาตามกรมบญัชีกลาง

ระยะเวลาการดาํเนินงาน 

1. เดือน ตุลาคม 2566 - มกราคม 2567  เตรียมขอ้มูล/วางแผน 

2. กลางเดือน มกราคม 2567  ประชุมคณะกรรมการ 

3. เดือน กมุภาพนัธ์ 2567 - 30 สิงหาคม 2567  เกบ็ขอ้มูล/วิเคราะห์ และสรุปผล

ขั้นตอนการดําเนินงาน 

1. ศึกษาหลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาโรคเข่าเส่ือมท่ีออกฤทธ์ิชา้และกลุ่มยาฉีดเขา้ขอ้บรรเทาอาการขอ้เส่ือม และแนวทางกาํกบัการเบิกจ่ายค่ายากลูโคซามีน

ซลัเฟต

2. ร่างเง่ือนไขและแนวทางการสัง่ใชย้านาํเสนอท่ีประชุม ปรับแบบฟอร์มการสัง่ใช ้DUE 

3. ประชุมกบัแพทยแ์ละสหวชิาชีพ เช่น  รองประธาน PTC , ตวัแทนแพทยส์าขาเวชศาสตร์ครอบครัว หวัหนา้แพทยเ์ฉพาะทางสาขาออโธปิดิกส์ เภสชั

กรประจาํคลินิก เป็นตน้ เร่ืองแนวทางการสัง่ใชท่ี้ผา่นมาและกาํหนดแนวทางใหม่ส่ือสารใหแ้ต่แพทย ์เภสชักร ผูเ้ก่ียวขอ้งทราบ 

4. ประสานกบั IT เพือ่หาแนวทางการกาํหนดลอ็คแพทยผ์ูส้ามารถสัง่ใชย้าดงักล่าวได ้ 

5. ประชาสมัพนัธ์ใหท้ราบเง่ือนไขและแนวทางการสัง่ใชย้าดงักล่าวใหแ้พทยแ์ละเภสชักรทุกคนทราบ

6. ปรับแบบฟอร์มการสัง่ใชย้ากลูโคซามีนซลัเฟต ใหส้อดคลอ้งกบัเง่ือนไขการใชปั้จจุบนั, ปรับช่ือยาใน HosXp ใหส้อดคลอ้งกบัเง่ือนไขการสัง่ใชย้า

ก่อนดาํเนินการ

(1 ต.ค. 66 - 31 ม.ค.67)

หลงัดาํเนินการ

(1 กพ. 66 - 31 ส.ค.67)

ผูป่้วยท่ีมีการสัง่ใช ้(ราย) 99 68

ผูส้ัง่ใชไ้ม่เป็นไปตามเง่ือนไข (คร้ัง)
14 -

ขนาดยาไม่ถูกตอ้ง - -

มีการเรียกเกบ็เงินคืนค่ายาจาก

กรมบญัชีกลาง
- -

มีการใชย้าตามเง่ือนไขและ

หลกัเกณฑก์ารเบิกค่ายาโรคเข่าเส่ือม 

> ร้อยละ 90 

85.86 100

                                      สรุปผลการพฒันาและวเิคราะห์ผลการพฒันา

1. หลงัประชุมและแจง้เง่ือนไขและแนวทางการสัง่ใชย้า กลูโคซามีนซลัเฟต ไม่มีผูส้ัง่ใชไ้ม่เป็นไปตามเง่ือนไข

2. ถึงแมจ้ะไม่มีการเรียกเกบ็เงินคืนค่ายาจากกรมบญัชีกลาง ตั้งแต่ก่อนดาํเนินการและหลงัดาํเนินการแต่เพื่อใหเ้กิด

การสัง่ใชย้าท่ีถูกตอ้งตามเง่ือนไขจึงไดด้าํเนินการศึกษาการใชย้ากลูโคซามีนซลัเฟต

ปัญหาและโอกาสพฒันา 

1. เน่ืองจากมีการกาํหนดสิทธ์ิการสัง่ใชย้าโดยระบบ HosXp เม่ือมีแพทยเ์ฉพาะทางสาขาออโธปิดิกส์มาทาํงานใหม่

ในรพ.จะตอ้งเพิ่มช่ือแพทยผ์ูส้ามารถสัง่ใชทุ้กคร้ัง 

แผนการพฒันาอยางต่อเน่ือง

1. อาจนาํระบบการประเมินการใชย้าอยา่งเหมาะสม กบัรายการยาใหม่ๆ เพิ่มข้ึนเร่ือยๆ เน่ืองจากในอนาคต

โรงพยาบาลจะมีการใชย้ากลุ่มยาท่ีมีราคาแพง หรือยาท่ีความเฉพาะเจาะจงกบัแพทยแ์ต่ละสาขา

พฒันาแนวทางการใช้ยา Glucosamine Cap ในรพ ๕๐ พรรษา มหาวชิราลงกรณ

ผู้จัดทํา: ภญ.นิธินันท์ ศิริบูรณ์ ตําแหน่ง เภสัชกรชํานาญการ

         งานบริหารเวชภัณฑ ์กลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาล  ๕๐ พรรษา มหาวชิราลงกรณ


